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Diagnozės nustatymo būdai

• atpažinimo – staigus susirgimo atpažinimas pamačius, apčiuopus
ar išgirdus tik tam susirgimui būdingą simptomą ar klinikinį
požymį.

• hipotetiko - dedukcinis – generuojant ir atmetant hipotezes
priklausomai nuo sukauptų duomenų kiekio.

• algoritminis – naudojant struktūrines schemas ar algoritmus.

• klinikinių sprendimų palaikymo sistema - automatizuota analizės
ir sprendimų paieška remiantis duomenų bazėje sukaupta
informacija.

• išsamaus ištyrimo – surinkimas kiek galima daugiau duomenų.



Euristika

XXI a. pirmojo dešimtmečio pradžioje D.
Kahneman su kolegomis (A.Tversky ir kt.) sukūrė
kognityvinių euristikų veikimo mechanizmų teoriją
(euristinio veikimo modelį).

Po to buvo atlikta tyrimų, kurie patvirtino idėją, kad
vertinimai neapibrėžtomis sąlygomis yra abiejų
procesų (intuityvaus pobūdžio ir vadovaujami
samprotavimo) nepriklausomos veiklos ir tuo pačiu
sąveikos rezultatas (M. Ferreira et al., 2006).



Kas kontroliuoja mąstymo eigą? 

Kartais gydytojas tenkinasi intuityvios sistemos teikiamu rezultatu,

o kartais siekia pasinaudoti analitine sistema.

Iškelta hipotezė, kuri buvo patvirtinta empiriniais tyrimais

(Thompson, Prowse Turner, Pennycook, 2011), kad intuityvūs

atsakymai yra lydimi metakognityvinės patirties, pavadintos

teisingumo nuojauta, kuri signalizuoja ar sistemos 2 teikiama

analizė yra reikalinga.

Kai teisingumo nuojautos reikšmės yra mažos, sistema 2 stipriau

įtraukiama į problemos sprendimą. Esant nedidelei teisingumo

nuojautai gydytojų permąstymo laikas yra ilgesnis ir jie yra dažniau

linkę keisti sprendimą.
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Euristikos

• Atstovavimo (angl. representativeness) euristika.

• Inkaro ir priderinimo (angl. anchoring and

adjustment) euristika.

• Pasiekiamumo (angl. availability) euristika.

• Naïve diversifikacija

• Didėjančio įsipareigojimo (Escalation of

commitment) euristika

• Familiarioji (ang. Familiarity) euristika



Tipiškumo (Reprezentatyvumo) euristika

Jei reiškinys gerai atitinka tam tikrą prototipą, tai ir

reikšis kaip tas prototipas arba, kitaip tariant, jei koks

nors simptomas ar požymis panašus į tipišką tam

tikram susirgimui, tai jis ir yra šio susirgimo simptomas

ar požymis. (pvz. karščiavimas ir kaulų skausmas gali būti

gripo požymis akstyvą pavasarį. Nors gali būti ir.....erkinis

encefalitas.)

Pagal D. Kahneman teoriją



Pasiekiamumo (availability) euristika

Savo sprendimus grindžiame atmintyje laikoma ir

lengviau pasiekiama ar įsivaizduojama informacija.

Mes manome, jog svarbūs tik tie pavyzdžiai, kurie

lengvai iškyla iš mūsų atminties. Daugiausiai reikšmės

mes teikiame tam, ką žinome, ką gerai įsiminėme. Tai

reiškia, jog mes ignoruojame tai, ko nežinome,

nematėme, negirdėjome ir ką pamiršome.

Pagal D. Kahneman teoriją



Inkaro euristika

Tai tokia vertinimo strategija, kai reiškiniai (pvz. ligos

simptomų kilmė) vertinami nesąmoningai atsižvelgiant į

tam tikrą pradinį atskaitos tašką (inkarą) pvz. kūno

temperatūra mažesnė negu 38 C – liga nerimta). Taškas gali

būti susikurtas paties individo arba primetamas iš

išorės (pvz. autoritetingo kolegos, literatūros).

Pagal D. Kahneman teoriją



Naïve diversifikacija 

Nors labiausiai tikėtini keli atsakymo variantai, žmonės

priimdami sprendimą linkę diversifikuoti daugiau nei

įprastai .

Pvz. ieškoma daugiau galimų susirgimo priežasčių

negu galėtų būti tokioje situacijoje.

Pagal Itamar Simonson teoriją



Didėjančio įsipareigojimo euristika

Žmonės pateisina didesnes investicijas į sprendimo

priėmimą, remdamiesi ankstesnėmis patirtimis,

nepaisant naujų įrodymų, leidžiančių manyti, kad

papildomos sąnaudos nebėra prasmingos.

Pvz. miokardo infarkto diagnozė nustatyta atlikus

EKG ir troponino tyrimą, tačiau skiriami vis nauji

papildomi tyrimai pvz. širdies MRT.

Pagal Barry M. Staw teoriją 



Familiarioji euristika

Taikoma tam tikroms situacijoms, kai asmenys mano,

kad aplinkybės, kuriomis grindžiamas ankstesnis

elgesys, vis dar atitinka dabartinę padėtį, ir todėl

praeities elgesys gali būti teisingai pritaikytas naujojoje

situacijoje. Ypač paplitusi, kai žmogus patiria didelę

kognityvinę apkrovą.

Pagal Amos Nathan Tversky ir Daniel Kahneman teoriją 



Hipotetiko – deduktyvinis būdas 

• Suformuluojamas skirtingų diagnozių

sąrašas.

• Patikrinama, kurios tinka labiausiai/arba

labai pavojingos praleisti.

• Atmetama mažai tikėtina ir priimama

labiausiai tikėtina.



VINDICATE

• V – Vascular

• I – Inflammatory

• N – Neoplastic

• D – Degenerative / Deficiency

• I – Idiopathic, Intoxication

• C – Congenital

• A – Autoimmune / Allergic

• T – Traumatic

• E – Endocrine



2x2 lentelė

Urgentinės ir sunkios eigos ligos Sunkios eigos, bet ne urgentinės

Urgentinės, bet ne sunkios eigos Nei urgentinės, nei sunkios



Algoritmai



Algoritmai tinkami mokantis, patyrusiems gydytojams 

hipotetiko – dedukcinis būdas
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Ligos tikimybė

• Kiekvienam diagnozės nustatymo būdui svarbu tiksliai

naudoti surinktą informaciją. Tai reiškia suvokti kiek

kiekvienas mūsų nustatytas simptomas, ligos požymis ar

atliktas tyrimas padidina ar sumažina mūsų spėjamos

ligos tikimybę.

• Šis procesas vadinamas ligos tikimybės patikra.



2 x 2 lentelė
Liga Sveikas 

Testas teigiamas teisingai 

teigiamas (a)

klaidingai 

teigiamas (b)

Testas neigiamas klaidingai 

neigiamas (c)

teisingai 

neigiamas (d)



Jautrumas ir specifiškumas

• Jautrumas a/(a + c) parodo testo gebėjimą diagnozuoti susirgimą, jei

asmuo iš tikrųjų serga; tai teisingai teigiamų rezultatų dalis iš rezultatų

visumos (testas teigimas, kai pacientas serga);

• Specifiškumas d/(b + d) parodo testo gebėjimą nustatyti, jog

susirgimo nėra, jeigu jo iš tikrųjų nėra; tai teisingai neigiamų rezultatų

dalis iš rezultatų visumos (testas neigiamas, kai pacientas neserga).

Liga Sveikas 

Testas 

teigiamas

teisingai 

teigiamas (a)

klaidingai 

teigiamas (b)

Testas 

neigiamas

klaidingai 

neigiamas (c)

teisingai 

neigiamas (d)



Prognostinė vertė

• Teigiama prognostinė vertė (positive predictive value)
a/(a + b) - tai sąlyginė tikimybė, kad asmuo, kurio testo
rezultatas teigiamas, iš tikrųjų serga.

• Neigiama prognostinė vertė (negative predictive value)
d/(c + d) – tikimybė, kad asmuo, kurio testo rezultatas
neigiamas, iš tikrųjų neserga.

Liga Sveikas 

Testas 

teigiamas

teisingai 

teigiamas (a)

klaidingai 

teigiamas (b)

Testas 

neigiamas

klaidingai 

neigiamas (c)

teisingai 

neigiamas (d)



Tikėtinumo santykiai
• Teigiamas tikėtinumo santykis LR+ (likelihood ratio

positive) – jautrumo ir klaidingai teigiamų rezultatų (1 –

specifiškumas) santykis: LR+ = jautrumas/(1 –

specifiškumas) = [a/(a + c)]/[b/(b + d)].

• Neigiamas tikėtinumo santykis LR- (likelihood ratio

negative) lygus klaidingai neigiamų rezultatų (1 – jautrumas)

ir specifiškumo santykiui: LR- = (1 –

jautrumas)/specifiškumas = [c/(a + c)]/ [d/(b + d)].

Liga Sveikas 

Testas teigiamas teisingai teigiamas (a) klaidingai teigiamas (b)

Testas neigiamas klaidingai neigiamas (c) teisingai neigiamas (d)



Tikėtinumo santykis

Diagnostinio testo geba atskirti sergantį asmenį nuo

sveiko pagal formulę: jautrumas / (1 – specifiškumas).

Jei tikėtinumo santykis didesnis už 1, yra labiau

tikėtina, kad į tiriamus klausimus teigiamai atsako

sergantys negu sveiki asmenys.

Tikėtinumo santykis, mažesnis už 1, rodo, kad į

klausimus teigiamai atsako daugiau sveiki negu

sergantys asmenys.



The Spine Journal 13 (2013) 657–674



Kapa koeficientas



Kapa koeficientas

• Dviejų tyrėjų rezultatų atitikčiai vertinti

naudojamas koeficientas (kapa).

• Kapa palygina faktinį sutapimų dažnį su

atsitiktiniu (tikėtinu) sutapimų dažniu, įvertintu

darant prielaidą, kad abu tyrėjai vertina

nepriklausomai.



Kapa koeficientas

Teigiamas

(1 tyrėjas)

Neigiamas

(1 tyrėjas)

Teigiamas 

(2 tyrėjas)

abiejų tyrėjų testo 

rezultatas teigiamas 

(a)

1 tyrėjo testo rezultatas 

neigiamas, o 2 tyrėjo testo 

rezultatas teigimas (b)

Neigiamas

(2 tyrėjas)

1 tyrėjo testo rezultatas 

teigiamas, o 2 tyrėjo testo 

rezultatas neigiamas (c)

abiejų tyrėjų testo 

rezultatas neigiamas 

(d)



a + d = tyrėjų vertinimo sutapimų skaičius (A0);

a + b + c + d = didžiausias galimas vertinimo sutapimų skaičius 

(N); 

(a + d)/(a + b + c + d) = sutapimų procentas;

[(a + b)(a + c)]/(a + b +c + d) = tikėtinas (atsitiktinis) teigiamų vertinimo rezultatų sutapimų 

skaičius; 

[(c + d)(b + d)]/(a + b +c + d) = tikėtinas (atsitiktinis) neigiamų vertinimo rezultatų sutapimų 

skaičius; 

[(a + b)(a + c) + (c + d)(b + d)]/(a + b +c + d) = tikėtinas 

vertinimo rezultatų sutapimų skaičius (Ac);

(A0 – Ac)/(N – Ac) = κ (kapa).

Teigiamas

(1 tyrėjas)

Neigiamas

(1 tyrėjas)

Teigiamas 

(2 tyrėjas)

abiejų tyrėjų testo 

rezultatas teigiamas (a)

1 tyrėjo testo rezultatas 

neigiamas, o 2 tyrėjo testo 

rezultatas teigimas (b)

Neigiamas

(2 tyrėjas)

1 tyrėjo testo rezultatas 

teigiamas, o 2 tyrėjo testo 

rezultatas neigiamas (c)

abiejų tyrėjų testo 

rezultatas neigiamas (d)



Kapa rodiklio interpretacija

Dažnai kapa rodiklis išreiškiamas procentais:

Iki 20% - nereikšmingas atitikimas;

Nuo 20 iki 40 - minimalus atitikimas;

Nuo 40 iki 60 – vidutinis atitikimas;

Nuo 60 iki 80 - geras atitikimas;

Virš 80 - puikus atitikimas.





ROC (Received Operating Characteristic) 

kreivė



ROC kreivė

• ROC kreivė (angl. Receiver operating characteristic) - grafikas,
rodantis klasifikatoriaus jautrumo ir specifiškumo (tiksliau,
specifiškumo ir vieneto skirtumo) sąryšį.

• ROC kreivės pirmą kartą buvo panaudotos radarų signalų
interpretavimui antrojo pasaulinio karo metais.

• Septintojo dešimtmečio viduryje ROC kreives pradėta naudoti
eksperimentinėje psichologijoje ir psichofizikoje.

• 1967 m. radiologas Leo Lusted panaudojo ROC kreives medicininių
sprendimų priėmimui.

Mark H. Zweig, Gregory Campbell
„Receiver-Operating Characteristic (ROC) Plots:
A Fundamental Evaluation Tool in Clinical Medicine“,
„Clinical Chemistry“, Vol 39, 561-577, 1993 



ROC kreivių interpretacija

Apskaičiuotas plotas po ROC kreivėmis: kuo

plotas po ROC kreive artimesnis vienetui, tuo

geresnės tyrimo prognostinės savybės.

Jeigu plotas po ROC kreive mažesnis negu 0,5 –

tai tyrimas nepasižymi patikimomis

prognostinėmis savybėmis.





Bayes teorema

• Bayes teorema – tikimybių teorijos teorema,

kuri nustato įvykio tikimybei apskaičiuoti, kai

žinoma tik dalis informacijos apie tuos įvykius.

• Šių įvykių tikimybės vadinamos apriorinėmis

(žinomomis iki eksperimento).

• Tom Bayes įrodė kad įvykio tikimybę galima

daug tiksliau nustatyti naudojant iš anksto

žinomą informaciją ir naujų stebėjimų duomenis.



;

.

Bajeso (Bayes) teorema

P(A|B)=P(A)P(B|A) / P(B)

P(A) – apriorinė A įvykio (ligos) tikimybė;

P(B|A) – įvykio B (teigiamo testo rezultato) atsiradimo tikimybė 

įvykus A įvykiui (ligai) arba teisingai teigiamas testo rezultatas;

P(B) – įvykio B (teigiamo testo rezultato) tikimybė; 

P(A|B) – A įvykio tikimybė (ligos) jau įvykus B įvykiui (teigiamo 

testo rezultato) (aposteriorinė tikimybė).

Tikimybė po testo (Post-test odds) = tikimybė iki testo (pretest 

odds) × (Tikėtinumo santykis) LR



Bayes' teoremos grafinė interpretacija, kai jautrumas ir specifiškumas tarp 80% ir 90%.

Mitchell A Medow, and Catherine R Lucey Evid Based Med 2011;16:163-167



Nomogram for Bayes’ theorem. T. J. Fagan.  
[letter.] N. Engl. J. Med. 1975; 293: 257.

Tikimybė po testo (Post-test odds) = tikimybė 

iki testo (pretest odds) × (Tikėtinumo 

santykis) LR
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Dėkoju už dėmesį !


